"La Gaceta N° 206 — Lunes 25 de octubre de 1999 \

N° 28169-C ,/ ~ o

! ] 'EL PRESIDENTE DE LA REPUBLICA '
Y LA MINISTRA DE CULTTURA, JUVENTUD Y DEPORTES

! Con fundamento en el articulo 25.1 de la Ley General de la
Administracién Puablica y la ley N° 7555 del 4 de octubre de 1995
publicada en “La Gaceta” N° 199 del 20 de octubre del mismo afio y,

Considerando:

1°—Que la fachada principal del Hospital de San Rafael de
Alajuela, es un elemento arquitecténico de gran arraigo e el paisaje
urbanistico de la ciudad, desde principios del siglo XX.

2°Que la fachada sur de dicho inmueble conforma junto con el
Parque de Palmares, un conjunto histérico-arquitecténico -arménico de
relevancia patrimonial. !

3>—Que durante mas de 100 afios este centro hospitalario ha
atendido a la poblacién alajuelense, siendo una institucién significativa
dentro del desarrolio_histérico de la comunidad. |

4°—Que la conjuncién de los anteriores considerandos, da razones l
suficientes para velar por su conservacién y otorgarle el rango de inmueble
de valor histérico-arquitecténico patrimonial.

5°—Que es deber del Estado salvaguardar el patrimonio cultural del
pais. Por tanto,

DECRETAN:

Articulo 1°—Declarar e incorporar al Patrimonio Histérico-
Arquitecténico de Costa Rica, la fachada sur del inmueble conocido como
el Hospital de San Rafael de Alajuela, inscrito en el Registro Nacional,
Seccién Propiedad, Partido de Alajuela, Matricula de Folio Real N° 33071-
000, ubicado en el distrito de San Rafael del cantén Central de la provincia
de Alajuela, propiedad de la Caja Costarricense del Seguro Social, cédula
juridica N° 4-000-042147.

Articulo 2°—Esta declaratoria prohibe la demolicién del inmueble
e igualmente su remodelaci6n parcial o total sin la autorizacién previa del
Centro de Investigacién y Conservacién del Patrimonio Cultural del
Ministerio de Cultura, Juventud y Deportes.

Articulo 3°—Rige a partir de su publicacién.

: Dado en la Presidencia de la Reptiblica.—San José, a los tres dias
. del mes de setiembre de mil novecientos noventa y nueve.

MIGUEL ANGEL RODRIGUEZ ECHEVERRIA.—La Ministra de
Cultura, Juventud y Deportes a. i, Ana Mercedes Brealey Jiménez.—1
vez.—(Solicitud N° 24643).—C-2400.—(67036).
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' Bl periédico de més venta en Costa Rica

INACIONALES
. Cala invierte £I4 millones

ALA]UELENSES RESCATAN ANTIGUO HOSPITAL

GERARDO SAENZ VALVERDE
gsaenz @diarioextra.com
Andrei Siles, corresponsal en Alajuela

Con una inversion que supera los ¢14 millo-
nes, la Caja Costarricense de Seguro
Social intenta recuperar una de las estructuras
mas antiguas del cantén central de Alajuela: el
antiguo Hospital San Rafael. Esta estructura,
cuya fachada fue declarada Patrimonio Cultu-
ral por el Ministerio de Cultura, Juventud y
Deportes el 25 de octubre de 1999, tiene poco
mas de 100 afios, y fue el centro que recibié
por muchas décadas a pacientes de todo Ala-
juela y comunidades circunvecinas.

Vanessa Sol6rzano Alfaro, directora del
Departamento de Logistica de la Direccién
Region Huetar Norte, seialé que esta oficina
alajuelense gestion6 ante el MCJD, el permiso
para iniciar las obras de recuperacion de la
fachada del antiguo hospital, la cual estaba en
muy malas condiciones. Cuando este Ministe-
rio otorgd el aval, la institucion inicié los proce-
dimientos correspondientes para invertir en la
reparacion del frente del edificio.

Curiosamente, la fachada de la estructura
fue pintada de un color café claro, contrario a
los colores institucionales de la CCSS, que
son celeste y azul. Solérzano aclaré que esta
situacion se dio asi porque fueron los persone-
ros del Centro de Investigacion y Conserva-
cién del Patrimonio Cultural del MCJD quienes
decidieron los colores con los que se pintaria
la fachada. Sin embargo, a lo interno del edifi-
cio, si destacan los colores celeste y azul en la
mayoria de la estructura.

Ahora, este edificio es la sede de varias
oficinas de la Caja Costarricense de Seguro
Social, como la Direccién Regional de Sucur-

sales, Direccin Region Huetar Norte, Labotdnidal ldé& fiforracivnlD ocumental tagisiFerrdrolAedstadidebGefivbude, lnvestigacion y

estructural para que se concrete el traslado.
Actualmente, la sucursal de esta institucion
funciona en la Clinica Marcial Rodriguez, en El

nal de Auditoria Interna. También se encuen-
tran algunos departamentos del antiguo hospi-
tal que aun trabajan de forma normal como la
seccion de Rayos X y la lavanderia. Brasil de Alajuela

Solérzano comenté gue en pocos meses lL.a funcionari

a agregd que intentan ges-
también el edificio sera IESi@AQCUBEAIRLS PEAR ]

D que todo el inmueble sea

antiguo hospital siempre se conservaria en

optimas condiciones; pero para ello, los encar-
gados de la Oficina de Patrimonio del MCJD
tendrfan que evaluar que porcentaje de la cen-
tenaria estructura se conserva como al inicio
de su construccion, por lo cual se tienen que
realizar varios estudios que podr(an demorar

tono de Control de Calidad y la Oficina Regio- efmeﬂt;%ﬁ.‘ 48 fﬂgﬂﬁnﬁmnéfﬂ%ﬁﬁ|§ter%a5ﬁ9t€ﬂfﬁjr%'9d.?ﬁ\}8ﬁlﬂaumlﬂé% su  algunos anos.
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MUNICIPIO PROPONE UTILIZAR ANTIGUO HOSPITAL:

Universidades publicas abriran
sede conjunta en Alajuela

Jairo Villegas S.
jvillegas@nacion.com
ALAJUELA. - Los alajuelenses ten-
dréan un centro universitario publi-
coapartir del proximo afio.

Las cuatro universidades esta-
tales: UCR, UNA, UNED y TEC,
acordaron unirse y abrir el Centro
Interuniversitario de Universida-
des Publicas en Alajuela.

Rodrigo Arias, rector de la Uni-
versidad Nacional Estatal a Dis-
tancia (UNED), dijo que no setrata
de crear un nuevo centro sino de
unirse y ofrecer carreras que ac-
tualmente imparten en sus respec-
tivas sedes.

“Consideramos que los estu-
diantes de Alajuela merecen tener
la oportunidad de estudiar lo méas
cerca posible y por eso unimos es-
fuerzos para integrar una buena
oferta (académica) para darle a
Alajuela”, especificod Arias.

Las carreras serian impartidas
por 1a UNED, el Instituto Tecnolo-
gicode Costa Rica (ITCR) y las uni-
versidades Nacional (UNA) y de
Costa Rica (UCR). La distribucion
delos cursos esta en analisis.

Segun Arias, el objetivo es abrir
el centroen el 2007.

Este proyecto fue ideado por el
Consejo Nacional de Rectores (Co-
nare), integrado por losrectores de
las cuatro universidades ptblicas.

La semana préxima el Conare
conocera un informe de una comi-
sion técnica que hace una reco-
mendacion sobre el manejo admi-
nistrativo que debe tener el nuevo
centro, pues se debe definir como
administrar los sistemas de becas,
cobros y demas procesos.

“Requerimos un proceso inte-
grado de admision y matricula, asi
comodebecas”, indico Arias.

El antiguo hospital San Rafael es sede de varias oficinas administrativas
de la Caja Costarricense de Seguro Social. MARVIN CARAVACA

alimentacion.

Porestarazon,laMunicipalidad
de Alajuela, dirigentes comunales
y diversas instituciones del cantén
abogan porque se instale una uni-
versidad publica.

Seglin Arias, el otro afio se
arrancaria con pocas carreras pero
luego se integraran mas areas de
aprendizaje.

Considero6 que unos 10.000 estu-
diantes, almenos, podrian estudiar
en esta universidad.

Al hospital. Fabio Molina, alcalde
de Alajuela, dijo que pediran a la
Caja Costarricense de Seguro So-
cialque “done, preste,alquileoven-
da”laantiguasededelhospital San
Rafael, al costado norte de la ciu-
dad, paraquefuncionenallilasins-
talaciones universitarias.

“El presidente electo Oscar
Ariasplante6 en su plan de gobier-
no que apoyara la creacién de una

Estaldvansédadesphbisiadza Addiuela y

“EL CONARE ACORDO
LLEVAR A CABO EL
CENTRO UNIVERSITARIO EN
ALAJUELA. LO HEMOS
HABLADO EN MUCHAS
INSTANCIAS Y TIENE
MUCHO APOQYO.
INSTALARSE EN EL
HOSPITAL VIEJO ES UN
GRAN AHORRO.

Rodrigo
Arias
Rector UNED

‘A LOS ALAJUELENSES LES
SALE MUY CARO UNA
CARRERA UNIVERSITARIA
PORQUE TIENEN QUE
DESPLAZARSE A OTROS
SITIOS Y PAGAR
TRANSPORTE,

Los alajUpidadeiet ipformapidriDacurpentallbuis RsickrooAgustatdelGanto del 1A} FAGION Y
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Este documento es propiedad de la
Unidad de Informacién Documental “Luis Ferrero Acosta” del Centro de Investigacion y
Conservacion del Patrimonio del Ministerio de Cultura y Juventud, Costa Rica



Asociacidn pro Hospital San
afaei de Alajuelaha
vertido en este tiempo ¢400
illones en acciones directas . -
indirectas relacionadas con -
ite proyecto.

asta cantidad se suma el

isto del hospital que

clende a $35 millones,
ovenientes de un empréstito

i Banco interamericano de
sarrolle, BID.

Fotos: lo

15 personas’ que en aquella ocasién se

n.con el fin de construir un hospital en

la jamds se imaginaron que se haria rea-

I8 afos después, superando con éxito

antidad de obsticulos que permitirdn su

ci6n a finales del 2003. :

camino ha sido largo y tortuoso, sobre- -
labor de la Asociacién, presidida duran-
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aquella ocasion se §
truir un hospital en

an que se haria rea-
perando con éxito
S que permitirdn su
3. :

0 y tortuoso, sobre-
in, presidida duran-
[cia Chacén Jinesta,
munal y por haber
1cia de Alajuela du-
» Carazo Odio.

luyera su labor co--

e dedicd de lleno a
+ los que sobresalié
5n del Hospital de
ta iniciativa durara
amos que superar
a Chacon.

| de los jerarcas de
sguro Social acerca
Alajuela necesitaba
imera accidn reali:
| primer logro.
racién de la comu-
llema de emergen-
1al servicio. “Précti-
ba saturado dada Ia

2] terreno se adqui-
Oscar Arias, proce-
impidieron su rapi-
ha donde la Asocia-

ipre presente para

6n de Rafael A. Cal-
ad de un emprésti-
no de Desdrrollo

lo por la Asamblea -

il final de dicha ad-
' se contd con los
ansiada ¢onstruc-

iomento_de hacer
na seria equivoca-
ilidad de la cons-
equipamiento, es-
» coincidieron por
ilanos.

El actual Hospltaa de San Rafael de Alajuela no logra llenar las necesidades de la populosa comunidad. La Asoc:acmn ha mvemdo en

equipamiento y ampliaciones pero aun asi la necesidad del nuevo nosocomio es inminente.

Los afectados plantearon una demanda
por ¢1000 millones como indemnizaci6n por
los darios. La desarticulacion dio paso a otro
proyecto.

A esta situacion se unié el hecho de pre-

- caristas de la Cruz Roja de Alajuela en el terre-

no, que durante la época estaba en.proceso de
nivelacion para la futura construccion.

En el actual gobierno destaca la presencia
del Dr. Jorge Arias Sobrado,

quien asumi6 la responsabilidad de la
construccién y plantearon un proyecto inte-
grado. “Los obstaculos también se presentaron
pero con una marcada e inteligente decision
que permiti6 la firma plasmada el pasado 30
de abril”.

A
. Chacén indica que durante estos afios la
necesidad de hacerle frente a los problemas de
salud de la comunidad no solo se mantuvo, si-
no que fue creciendo.
“La Asociacién se ha mantenido siempre
presente contribuyendo a.solventarlos, convo-

cando a la sociedad civil costarricenses, invi--

tando a participar y presionar y dotando al ac-
tual hospital con el equipo necesario”.

Afirma que el actual hospital trabaja gra-
cias a las donaciones que la Asociacién conti-
nuamente ha proporcionado, resolviendo las
demandas de equipamiento moderno ante una
poblacién que crece dia a dia. Entre ellos se en-
cuentra la compra del mamdgrafo, equipo.de
monitores en el servicio de emergencias, gra-
cias a la ayuda del exdiputado Alexander Salas,
quien tramité en la Asamblea Legislativa un
proyecto que permite que la Junta de Protec-
cién Social entregara ¢270
provenientes de premios inco

. millopes shagDilor

“Si no hubiera sido por la labor de laAso-

ciacién no sé qué habna sido del hospital de

San Rafael de Alajuela”. ,
Las limitaciones aiin continuan, especifi-

camente en el servicio de emergencias en ho-

ras de la noche, cuya presencia de pacientes es
numerosa, tomando en cuenta que el drea de
atraccién es de 400 mil personas en promedio.

La Asociacién estd conformada, actual-

mente, por 24 personas. Otro miembros ya han
fallecido, como el Dr. Carlos A. Ruiz Sol6rzano,
Antonio Pacheco Pérez y Jorge A. Cruz Brice-
fio.“Los demds se han mantenido y nuestra la:
bor concluird -con la’ construccién del nuevo
hospital, aunque es probable que conﬁnuemos
desarrollando otras labores de tlpo social

| Sinsaborya :
Chacén indica que estos dos sentimientos
se unen una vez alcanzada la meta planteada
tantos aiios atrds.
- “Una ingresa a estos proyectos y confor-
me lo vive se siente cada vez mds amugada y

_.con menos deseos de abandonarlo sin haberlo

concluido”, dijo. Funcionarios que obstruyen,
apelac:on&s. resoluciones contrarias a los inte-
reses del proyecto, entrabamiento burocritico,
errores de tipo profesional y falta de colabora-

"cién resumen tanta tardanza.

“La alegria experimentada por su finiqui-
tacién es la satisfaccién que nos queda y prin-

 cipalmente los beneficios que experimentard

la sociedad a]ajuelense » concluyd.

Luchadoray perseverante

‘véraVenCeylo“

-Dirigida por ,senoral.eﬂdaChacdnJ}v
niésta. se han'réiinido, en su totalidad, todos
los viernes, permidendo una uniénj que:’

brantable. . -
| ampua labor social. - -
Ensucurriwlodestacaelhabersidodi

blioteca piiblica de Alajuela, el Parque de Frai-

" una serie-de leyes para

"arqueoldgico “costarti-
. €ense, asfcomolacons—,
'; truceioh de cafierias, sa-
“lones. comnales y le- I
i varelectricldad alos dis- |
: Dmlzﬂdasehadisdnguidoporsu:;’

R : deAlajuela.SmMateoy ‘
- Orotina, a o que se su-
putada por Alajuela en 1978 donde su entu- |
siasmo fue dirigido a Ia construccion de la bi- .

tuacién de la educacién superior que eviden:
cié los: pEJblmthsqua‘nfedﬂm pilapimiiet deﬂa dio una visién clara de las necwidades

didas dedahpatal-‘Luis- Ferrero Acosta’ diloCentro-de Investigacion y - -
e Csonservamon del Patrimonio del Ministerio de Cultura y Juventud, Costa Rica

. ‘Asimismo, ‘impulsé

promovet el patrimonio

tritos del cantén central

ma Ja’ COHS'I‘UCCiOﬂ ‘de Leuua Chacon.
aulas, escuelas y puen _

Ctes.
Janes, presidié la comisién que investigé lasi-

, “la labor comunal fue prioritaria en mi,
quizds ‘porque Ia misma labor de diputada
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* Ayer se firmo el
contrato que permite el
diseio, construccion y
equipamiento del
Hospital de Alajuela.

GuiLLERMO LOPEZ Z.
‘olo: Jorge Mora

Luego de mas de 22 afios de espera,
por fin la ciudad de Alajuela tendréd su
nuevo Hospital, el cual se empezara a
construir el préximo mes de setiembre
para sustituir las actuales instituciones
que tienen mas de 100 afios.

Ayer, el presidente de la Caja Costa-
rricense del Seguro Social, Rodolfo Piza
Rocafort y representantes del consorcio
espafiol Obrascon Huarte Lain S.A.-Ex-
pansiéon Exterior, firmaron el contrato
que permite el disefio, construccién y -
equipamiento del nuevo hospital.

El costo total de la obra es de alrede-
dor de $39,5 millones, pues se incluyen
algunos gastos provenientes del manejo
del terreno donde se asentara el Centro
Médico.

El presidente de la Caja, Rodolfo Pi-
za, indicé que esta obra representa todo
un proceso en que la institucién actué
con eficiencia, acelerando procesos y fu-

{

|

|

| sionando licitaciones, bajo la premisa de Unjdadhdednafornacional !
| iniciar la construccién antes de finalizar s6 eConservacién del Patrimonio del Minis

la Administracion Rodriguez Echeverria.

“El Centro Médico de Alajuela es la
primera gran obra hospitalaria de las ul-
timas décadas y en los préximos meses,
luego de cumplir aspectos organizati-
vos, se iniciard su construccién”, sefial6
Piza, quien detall6 que en el mes de se-
tiembre veria el arranque de las obras.

Serd construida bajo la modalidad
de “llave en mano”, es decir, que el con-
tratista ejecuta de manera integral el di-
sefo, la construccion y el equipamiento.

El Centro tendra una capacidad para
310 camas y 46 consultorios de consul-
ta externa distribuido en 4 pisos.

Vale recordar que el nuevo nosoco-
mio erizo serd construido mediante un
préstamo del Banco Interamericano de
Desarrollo.

“Tenemos gran interés en que sea
una realidad, pues mas de 420 mil perso-
nas se van a ver beneficiadas, por lo que
representa una gran urgencia, de ahi que
hubo factibilidad del Banco en realizar
tres prérrogas”, indic6 Bertus Mains, re-
presentante del BID en Costa Rica.

El testigo de honor de la firma del
contrato fue el presidente Miguel Angel
Rodriguez, quien llamé a la reflexion so-
bre el tema de los procedimientos en
nuestro pais.

“Hay que revisar todo. Costa Rica no
puede seguir por este camino, hay que
hacer las reformas legales para que mu-

chos de estos tramites, que durante mu- . : :
chos aiios frustraron al ugﬁfﬁgg pto o '-')«: {99 d. o 0‘@ o hcion §sta decision es avalada por
ofpiIET Bk plblis ffermero A %\Xgﬁi’mﬁgéa tia General de la Republica.

sorcio espariol que construiré el Hospital de Alajuela.

Ei presidente Rodriguez firmé como testigo de honor el contrato entre la Caja y el con-

Estos son los principales hechos, que
desde hace 22 arios se han dado en rela-
cion con la construccion del Hospital de
Alajuela.

5 midn‘

_ _ e n de empréstito.

*+ 1978: Estudio de Planificacion Médica + i

de la Caja indica la necesidad de cons-

truir un nuevo Hospital en Alajuela. ~ »
* 1993: Se concreta el financiamiento con

el Banco Interamericano de Desarrollo.
* 1994: Se firma la Ley 73-74 que ratifica »
los fondos para la construccién del noso-

fruccion.

rra. La lentitud de los procedimientos le-
gales no permiti6 siquiera realizar la lici-

1998: Se plantea al BID un

1999: Se otorga una prérroga con la
condicién de cambiar el proyecto.

2000: La Caja realiza una serie de proce-
508 que permite sentar las bases a la cons-

'2001: La Caja concede la construccion
de la obra al consorcio espafiol Obrascon
Huarte Lain S.A.-Expansion Exterior S.A.

L ——

A
N |
¥
{
{

|

B S




o SRS

«

Tras 23 afios de espera, construccién se iniciarfa en setiembre

Listo contrato para Hospital de Alajuela

Nuevo centro médico
tendr4 un valor de

¢15 mil millones.
Empresa espaiiola

se encargard de
construirlo y equiparlo

LUIS VALVERDE

La Repiiblica

Veintitrés afios después de
que se hablé por primera vez
de construir un nuevo hospital
en Alajuela, el contrato para

comenzar la obra por fin se fir-

moé.

Una empresa espariola se
encargara de levantar la edifi-
cacion y equiparla para luego
ponerla en manos del Estado.

Durante un acto realizado
frente al Mall Internacional,
donde se ubicara el nuevo cen-
tro médico, las autoridades de
la Caja Costarricense de Segu-
ro Social (CCSS) firmaron el
contrato de construccion con
la empresa Obrascon Huarte
Lain. La obra tiene un valor to-
tal de ¢15 mil millones.

Jorge Arias, presidente de
la Unidad Ejecutora para la
construccion del hospital, se-
fialé que el contrato se firmé
bajo la modalidad “llave en
mano”.

Este tipo de negocio se rea-
1iz6 por mandato del Banco In-
teramericano de Desarroll
(BID). Segiin Arias, fue necesa:

Annel Sancho/ La Repdblica

Dumdomﬁudeupom,lasumﬂdadudehcqaﬂmmolm
trato para construir un hospital en Alajuela. La obra consiste en un edificio

de cuatro pisos en un area de 32 mil metros cuadrados.

préstamo que la entidad le hi- E§L§bg%y{nﬁn$8n%§w Q{eo meda%

nidadde nfermacionebocumental ¢lLuis FeptérosAcesta ddelitentres

rio solicitar una prorroga al PO BYASBrVHEIGHHET PAtriMEHE SEIMIRISEHE 08 Coftifary RivVertid cCbsta Rig™° ©

de 2003.

Fuente: Proyecto Hospital Alajuela.

Radiografia meédica

El nuevo hospital en Alajuela tendra un costo de ¢15 mil millones. La
idea es comenzar su construccion en setiembre e inaugurarlo en marzo

3.400
310

: 8
32.000 m2

46

4

500 mil habitantes

- contrato bajo la modalidad lla-

ve en mano.

“Lo que establece es que
nosotros damos un disefio ar-
quitecténico y con base en eso
las empresas hacen sus ofer-
tas. Las compafiias ganadoras
elaboran el disefio total de la
estructura, el disefio electro-
mecanico, arquitecténico, y
luego lo entregan completa-
mente equipado, listo para
funcionar”, agregé Arias.

El ministro de Salud, Roge-
lio Pardo, y el presidente eje-
cutivo de la CCSS, Rodolfo Pi-
za, coincidieron en que la idea
es que las dos empresas tengan
sus disefios listos en dos me-
ses, para comenzar a construir
en setiembre. La obra tardara
18 meses, lo cual significa que
seria inaugurada a mas tardar
o| e 2003.

Meins, represen-

to, y a pesar de las multiples
trabas y procesos burocraticos
por los que ha pasado el pro-
yecto, asegurd que “la espera
no ha sido en vano.

No obstante, esa espera le
ha salido cara al pais. El pre-
sidente Miguel Angel Rodri-
guez afirmo que desde 1994 a la
fecha el Estado ha tenido que
cancelar unos $2 millones (po-
co mas de ¢646 millones) por
concepto de pago de intereses
al BID.

El tortuoso camino del pro-
yecto para construir el hospi-
tal en Alajuela incluye varias
etapas. La altima tuvo que ver
con las apelaciones presenta-
das ante la Contraloria Gene-
ral de la Reptuiblica y el BID, las
cuales se resolvieron en favor
de Obrascon.

La altima obra hospitala-
ria construida en el pais se lle-

simvestigacion ?'n 1969, cuando se
H

ospital México.
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Dr. Francisco Pérez Gutiérrez
Director General
Hospital San Rafael de Alajuela

En la edicién del pasado 25 de junio-

fue publicado en el periédico Al Dia el ar-
ticulo “Intervendrian hospital”’, en alusién
al Hospital San Rafael de Alajuela. Con
relacién a dicha informacién, deseo hacer
la siguiente aclaraci6n, a fin de que los
lectores de este diario conozcan la veraci-
dad de los hechos: *

L. El informe de Auditoria fue el re-
sultado de una evaluacién que se realizé
en el afio 1998, de conformidad con el
Plan Anual Operativo del Area de Audito-
ria.de Hospitales y Clinicas de la
CCS.S:

2. Una de las dos recomendaciones
que emlte el informe supracitado .indi-
ca: “... que la- Gerencia de Division Mé-
dica en coordinacién con la Direccién

Viernes 7
‘m&ﬂﬂ“ |

B Investlgacmn no ha termlnado

; Hosp1tal San Rafael de Alajuela se cumple

Regional de Servicios Médlcos Central
Norte, conforme a los resultados ex-
puestos en el presente informe, valoren
y ordenen la conformacién de un Orga-
no Director del Debido Proceso, en el

. interés de determinar la verdad real de

los hechos y las eventuales responsabi-
lidades que se puedan derivar en tor-
005 , e
3. En acatamiento a una orden

emanada de la Subgerencia Médica de

Regiones, este afio se nombré un Orga-
no Director del Debido Proceso con
personal ajeno al Hospital San Rafael

‘de Alajuela, a fin de investigar los su-

puestos hechos.

4. Una vez que finalice la investiga-
ci6n administrativa, les corresponde a la
Direccién Regional y a la Gerencia Médi-
ca aplicar las medidas disciplinarias en ca-
so de que se comprueben los supuestos
hechos investigados.

5. Es importante mencionar que en el

Unidad de Informacion Documental “Luis Ferrero Ac
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con los procedimientos administrativos pa-
ra las Compras Directas, tal y como estd
estipulado en la normativa institucional.

6. En lo referente a la infraestructura,
es importante recalcar que la planta fisica
de este centro es insuficiente para atender
la demanda de la poblacién, situacién que

- afecta tanto la atenci6n en el Servicio de
Urgencias como en los de hospitalizaci6n,

siendo la tinica solucién a este problema la
construccién de un nuevo hospital, acorde
con las necesidades actuales y futuras de
la comunidad alajuelense.

Por tanto, esta Direccién considera
imprescindible referirse a supuestos he-
chos, y no emitir ningin criterio a priori,
ya que a la fecha no ha finalizado la inves-
tigacién, ni se ha emitido ninguna resolu-
ci6n final por parte de la Direccién Regio-
nal o Gerencia Médica, segl.’m
corresponda.

" del Centro de Investigaciony
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El edqficzo no puede
satisfacer las
necesidades de

Crecimiento del

bospital porque es
una estructura
arquitectonica
saturadq,

Eugenia Sancho

1 decreto nimero 28169-C, publi-

cado en La Gaceta nimero 206

del 25 de octubre de 1999 decla-

[ ra Patrimonio Histérico Arquitec-

‘ tonico de Costa Rica la fachada

| sur del hospital San Rafael, de
| Alajuela.

En otras palabras, el decreto declara

patrimonio Gnicamente el muro exterior
3 delantero del edificio. Esto significa que en

l

cualquier momento se puede botar la
construccion y levantar otra detrds de esa
-pared.

Esto, segln la seccion Costa Rica del
Consejo Internacional de Monumentos y Si-
tios (Icomos) de la Unesco, no solo deses-
tima el inmueble como conjunto, sino que
viola las normas conservacionistas interna-
cionales promulgadas por los paises, inclu-
yendo el nuestro.

Patricia Fumero, presidenta de Icomos
Costa Rica, destaca que uno de los princi-
pios fundamentales de las tltimas cartas in-
ternacionales sobre este tema es la inter-
pretacion del monumento histérico como
pieza inmersa en un contexto que también
se respeta, sin visualizarlo como pieza ais-
lada en vitrina de museo.

Solo imaginen c6mo se veria un moder-
no edificio de varios pisos construido detras
de la fachada sur del hospital San Rafael.

Con la declaratoria actual de patrimonio his--

torico esto es perfectamente factible.

Para Icomos, si la ley quiso proteger la
fachada sur, por principio deberd conser-
varse también el contexto arquitecténico
construido, pues la fachada no es un ele-
mento aislado, es parte de un volumen ori-
ginal con pasillos y jardines internos.

Patricia asegura que si la preocupacién
de la Caja Costarricense de Seguro Social es
el posible entrabamiento del hospital, se
parte de una falsa premisa, porque si exis-
te un asesoramiento profesional especiali-
zado y un verdadero interés conservacio-
nista, se puede hacer convivir un edificio
antiguo con todas las adecuaciones moder-
nas que la tecnologia permite en estos dias.

“En este inmueble se puede deter-
minar facilmente una ‘huella arqueol6gi-
L]

~Hospital San Rafael

ca’ que muestra la concepcién espacial

original”. Y aunque en el edificio se han

tenido que implementar mejoras tecno-
légicas y ampliar las dreas de servicio
debido a la demanda, se ha hecho sin
causar grandes dafios al patrimonio
construido originalmente.

Como muchas otras veces en Costa Ri-
ca y sobre todo en Alajuela —donde todo
se ha ido destruyendo—, lo que ha faltado
“ha sido sensibilidad y criterio a la hora de
realizar las adecuaciones. Muchas veces, en

El bospit

Una declaracién in
~de patrimonio histérico

San Rafael es parte de la identidad de Alajuela.

tal conservar el principio de reversibili-

dad y cualquier acto contrario en este
sentido atentaria contra la intervencién
de’preservar este patrimonio y mantener
su autenticidad.

Los cafos originales, los pisos de
mosaico, detalles en las ventanas, puer-
tas y guarniciones que se mantienen y
los salones, entre otros elementos, cons-
tituyen un “documento hlStOrlCO” muy
claramente definido en el edificio del
hospital San Rafael.

ompleta

54 ?; 00060

tenga los elementos que la identifican y
la definen como tal. El concepto de me-
moria colectiva es fundamental en el res-
guardo del patrimonio”, expresa su Pre-
sidenta.

-Por otra parte, hay experiencias de
revaloracién y de una nueva funcién pa-
ra un edificio, tal es el caso de las ofici-
nas del Banco de Costa Rica situadas
diagonal a la iglesia de El Carmen, en
San José, donde antiguamente funcioné
el Almacén Luis OlI€.

nombre de las necesidades de espacio, se
ha provocado un hacinamiento espacial y
funcional, tanto que si el Ministerio de Sa-
lud revisara el hospital, lo cerraria, segin
explica Patricia Fumero.

Gestiones

Debido a que la estructura original ain
se mantiene en buen estado de conserva-
cién y el hospital estd en condiciones de
conservarse como documento histérico
completo —independientemente de la ne-
cesidad de crecimiento actual, que el edifi-
cio no admite porque es una estructura ar-
quitectonica saturada— Icomos de Costa Ri-
ca ha solicitado a la Comisién Nacional de
Patrimonio Histérico que retome el caso.

Ademis de que los agregados que se
le han hecho contradicen la normativa y
la reglamentacién existentes en cuanto a
construccioén y funcionamiento de hospi-
tales, en Alajuela hay otra realidad: muy
pronto contard con un nuevo hospital,
por lo que no parece existir razén logica
para destruir un edificio que forma parte
de la identidad alajuelense.

En criterio de Icomos, es fundamen-

Posicion no es inflexible

Icomos no tiene una posicién rigida
sobre el nuevo uso que se dé al edificio,

pero si es claro en cuanto al resguardo del -
patrimonio histérico arquitecténico de Ala- -

juela en particular y del pais en general.

Por ello, en carta enviada a la Comi-
sion Nacional de Patrimonio Histérico, ade-
mis de solicitarle la reapertura del caso, re-
comienda que la Direcci6n de Proyectos de
la Caja Costarricense de Seguro Social sea
la que coordine con la Direccién de Patri-
monio del Ministerio de Cultura, Juventud
y Deportes, para las declaraciones de Patri-
monio Histérico Arquitecténico de las pro-
piedades que administra la Caja.

Asimismo, recomienda que se declare
de interés hist6rico arquitecténico el hospi-
tal San Rafael de Alajuela en su totalidad.

Llamado a la comunidad

Icomos de Costa Rica hace un llama-
do a la comunidad alajuelense para que

vigile cuanto sucede con lo que conside-

ra parte de su identidad. “La ciudadania
es responsable de que su ciudad man-

Para Patricia Fumero, el hospital
San Rafael ya cumpli6é de sobra su fun-
cién como tal: Ahora le corresponde a
la comunidad alajuelense luchar para

que se conserve el patrimonio histérico-

arquitecténico que representa para la
ciudad.

|ICOMOS DE COSTARICA |

Icomos, organismo consultivo
de la Unesco en cuanto tiene que
ver con el patrimonio construido,
cultural y natural de Costa Rica.
Cualquier persona puede acudir a
€l en busca de asesoramiento o pa-
. ra poner una denuncia.

Sus oficinas estan situadas
en la Casa San Pancracio, al costa-
do sur de la iglesia La Soledad, en
San José. Su teléfono es 258 0552,
fax 233 6028, correo electronico:
icomoscr@sol.racsa.co.cr
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MINISTERIO DE CULTURA, JUVENTUD Y DEFPORTES
5AN JOSE, COSTA RICA

Fara: Comisidn interna de Patrimonio Arquitecténico

De: Ana Luisa Cerdas Albertazzi )%é%%é&gé%ﬁgf .

"Patrimonio Cultural

fecha: 4 de noviembre de 1998

Asunto: Informe técnico para la apertura de expediente para la
declaratoria de cardcter patrimonial del Hospital San
Pafael de Alajuela.
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JUSTIFICACION:

En el Centro de Patrimonio Cultural se recibid el acuerdo de
la Municipalidad de Alajuela que dice textualmente:

Siendo el Hopital de Alajuela una joya arquitecténica
que tiene mas de cien afios de existencia, con un valor
invaluable para todos los alajuelenses y existiendo
desde hace unos cuantos afios hasta el dia de hoy remode-—
laciones constantes dentro de este edificio que han
venido deteriocrando estructuralmente v destruyendo su
arquitectura original: Mocionamos para que se le soli-
cite de forma inmediata al Ministerio de Cultura, Juven—
tud y Deportes realice los estudios para ver la posibi-
lidad de declaratoria de Patrimonio Histérico del Noso-
comio Alajuelense. Acuerdo fivrme.

Fespondiend: a esta solicitud se ha hecho este estudio con el

fin de determinar su valor patrimonial.

INTRODUCCION: . ?i~4;~~g~‘\
i 8, vy oo L
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En el presente informe se encuentra una suscinta resefa

Este documento es propiedad de la
Unidad de Informacién Documental “Luis Ferrero Acosta” del Centro de Investigacion y
Conservacion del Patrimonio del Ministerio de Cultura y Juventud, Costa Rica
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historica del Hospital San Rafasl de Alajuela, la descripocidn
arquitectinica de su fachada sur y la propuesta de declaratoria de
cardcter patrimonial de esta fachada del hospital.

Es relativamente poca la informacidn histédrica que se pudo
localizar sobre el hospital, su construccidn y posteriores refor—
mas y agregados; sin embargo, ella permite tener claro de que este
inmueble ha sufrido constantes transformaciones en su estructura,
M2 asi su fachada principal, la cual se ha mantenido bastante
inalterable. La descripcidn arquitecténica se ha limitado a esta
fachada exterior sur por ser -—-como se ha dicho- la que conserva
me jor sus caracteristicas primigenias y ser la que se propone para
ser declarada como bien patrimonial.

La descripcidn arquitecténica fue elaborada conjuntamente con

Miguel Herrera Gallegos, arquitecto de Patrimonio Cultural.

UBICACION Y REGISTRO:

El Hospital San Rafael se encuentra ubicado en la provincia
de Alajuela, cantin central, distrito primero, avenida 2, calles
central y primera. Es propiedad de la Caja Costarricense del
Segurno Social y se encuentra inscrito en el Registro de la Propie-
dad en el Partido de Alajuela bajo el namerso 2-33071-000 de Folio
Feal.

[RCURPRIRE

RESEFAA HISTORICA DEL HOSPITAL: ‘;w‘ ;< oy i
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El 18 de junio de 1882, en respuesta a un reclam:> regional,
la Municipalidad de Alajuela acordd fundar un hospital que atem-—
diera las necesidades sanitarias de esta regidn. Fara ello se le
comisiond al gobernador Melchor Cafias que realizara las gestiones
pertinentes; en octubre se autorizd la constitucidn de una Junta
de Caridad que tendria como finalidad materializar y atender este
proyecto.

Este documento es propiedad de la

Unidad de Informacién Documental “Luis Ferrero Acosta” del Centro de Investigacion y
Conservacion del Patrimonio del Ministerio de Cultura y Juventud, Costa Rica
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El hospital inicid tempar;imente sus labores en una casa y,
el 24 de octubre de 1883 se inaugurd —con celebraciones civicas y
populares— oficialmente 1 funcionamiento de estos servicios médi-
cos. El personal estaba constituido por una directova, un médico,
un enfermers y un portero, en un principio los dos primeros
trabajaron ad honovrem.?

En esta época, en la que prevalece el liberalismo, la aten—
cidn de la salud pablica era considerada como una obra de filan-
tropia, en la que el Estado daba un apoyo minimo y los grupos
acondmicamente poderosos de la sociedad la asumian como una obra
de caridad y beneficencia hacia los sectores pobres e indigentes.
Aun asi, ello no fue motivo para contentarse con el minimo indis—
pensable, sino que se trabajd en la consecucidn de los fondos
necesarios para construir un edificio hospitalario que contara con
la capacidad fisica y los recursos técnicos y humanos adecuados
para atender la salud de la poblacidn de la regidn. Esta tarea la
llevaron a cabo las Hermandades de Caridad, las Juntas o Patrona-
tos de Caridad vy, la Junta de Proteccidn Social de Alajuela que
gestiond el hospital hasta su traspaso a la Caja Costarrvicense del
Sequro Social.

El 12 de junio de 1895 se inicid la construccidn del edificio
con base en un plana elaborado por el Ministerio de Fomento.
Fosteriores problemas econdmicos provocaron la suspensidn temporal
de los trabajos, los cuales se reanudaron en 1899, después de
hacerse wuna campafa provincial en la que participarocn generosa-
mente los ciudadanos y, de gue la Municipalidad le otorgara una
subvencisn permanente. La iglesia dond una imagen de San Eafael.
Reiterados problemas de financiamiento fueron retardando  su
conclusidn, pero;, ya en 1903 se podian utilizar 3 pabellones y la

cocina. El 12 de mayo de 19035 se inaugurd oficialmente el hospital

1 Caja Costarricense del Seqguro Social 100 aRos... del

Hospital San Rafael 1883-1983. s.l.e., Departamento de FEelacionnes
Fablicas,Unidad de Prensa, s.f., pags. 5-10.

Este documento es propiedad de la
Unidad de Informaciéon Documental “Luis Ferrero Acosta” del Centro de Investigacion y
Conservacion del Patrimonio del Ministerio de Cultura y Juventud, Costa Rica
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y la atencién de los servicios médicos en forma regular.=

No se detuviercon ahi los trabajos sino que, "sobre la base de
un disefo arquitectédnico actualizado", se fueron construyendo mas
pabellones y se ampliaron otras instalaciones. En "junio de 13907
se autorizd el ingreso de pacientes, de pensionistas y se estable-
cid el primer reglamento” para su admisién.®

Las ampliaciones y transformaciones continuaron dandose y asi
tenemos que, veintinueve afos después de haber iniciado funciones
con tres pabellones, en 13932 el hospital constaba de:

Fabelldén principal con las siguientes salas: sala aseép-
tica para operaciones sucias, una sala de laboratorio,
una sala de botiquin, una sala para la Direccidn, una
sala dormitorio para el farmacéutico, dos salas dormito-
rios para pensionistas, un pabelldén donde esta la sala
de cirugia, dos pabellones para hombres (uno de cirugia
y otro de medicinal), cuatro pabellones para mujeres: uno
de cirugia, otro de medicina, otro de maternidad para
pensionistas y otro de maternidad para pobres, un pabe-
114n para clinica infantil, un pabellén para autopsias y
salas de muertos, un pabelldn para cocina, comedor y
pilas de lavar. Un pabelldn en construccidn para enfer-
Mmos .

Ademas una casita hacia el centro del edificio destinada
a la habitacidn de la Directora, asi como corredores en
el interior del edificio.<

El proceso de crecimientos del hospital, con la construccidn
de nuevos pabellones vy con el acondicionamiento y transformacidn
de los ya existentes, se siguid dando en el transcurriv del tiempo
y conforme 1o permitieron las maltrechas finanzas del hospital. En
1931 se acordd comprar un terrens advacente para ampliar el hospi-
tal.

En 1953 se celebrd un contrato para dar asistencia médica a
los asegurados de la Caja Dostarvicense del Seguro Social. Dada la
carencia crédnica de recursos financieros, desde principios de la

década de 1960 se comenzd a considerar la conveniencia de gue esa

Op. cit., pags. 12-15.
2- 0Op. cit., pag.lS.

4~ Dp. cit., pags. 16-17. I

Este documento es propiedad de la }
Unidad de Informacién Documental “Luis Ferrero Acosta” del Centro de Investigacion y
Conservacion del Patrimonio del Ministerio de Cultura y Juventud, Costa Rica
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DESCRIPCION ARRUITECTONICA:
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La fachada es de un solo nivel., Internamente este nivel fue
transformads con la construccidn de un entrepiso a media altura,
evidencidndose levemente en el exterior através de las ventanas.
El edificio fue ampliado a los costados este y oceste respetandose
todas las caracteristicas formales y el ritmo de las ventanas.

La construccidn es de ladrillo masivo sin refuerzos metali-
cos. La cubierta a dos aguas, rematada en los extremos en limajoya
y limatén gue proyecta las hojas de la cubierta de los pabellones
laterales; originalmente de tejas, actualmente de lamina ondulada

de hierro galvanizado.

lLa fachada presenta caracteristicas de diferentes tipologias-

argquitectinicas: La forma de la cubierta —originalmente de tejas—,
su alero de remate v en general la volumetria y disposicidén de los
elementos como los vanos vy el patio central proceden de la argqui-
tectura colonial, gue es la tipologia predominante. El1 acceso
principal presenta columnas adosadas que evacan apenas a la
arguitectura neccldsica. Igualmente la balaustrada y las guarni-—
ciones de mamposteria de la puerta y de las ventanas. La fachada,
de rasgos sencillos, a pesar de haber tenido anteriormente un
timido pero pretenciosco frontén neccldasico, es caracteristica de
la arquitectura institucional de la época, similar al hospital San
Juan de Dios, la antigua Aduana Frincipal y la Fabrica de Licores.

La fachada consta de catorce ventanas rectangulares que
rematan en la parte superior con un arco de medio punto. En el
borde del arco sobresale una guarnicidn de mamposteria en altorvre-—
lieve, al igual gue la banquina; la piedra angular del arco sobre-

sale adin mas. Las ventanas presentan un ritmo regular.

Al rcentro del edificio hay un remetido a manera de pequefo

partico en gl gue se ubica la puerta principal. En @l se encuen-
tran, a los extremos, dos ventanas idénticas a las descritas
anteriormente; entre estas y la puerta —que se ubica en el centro-
hay, a rcada lado, una columna adosada. La puerta de madera de dos

hojas repite el modelo de las ventanas. En la guarnicidn del marco

Este documento es propiedad de la
Unidad de Informacion Documental “Luis Ferrero Acosta” del Centro de Investigacion y
Conservacion del Patrimonio del Ministerio de Cultura y Juventud, Costa Rica
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~-de medio punto- de la puerta hay un ancla en altorrelieve. Entre
la puerta y las columnas, en el extrems superior, hay a cada lado
una cruz en altorrelieve.

Todo el inmueble estd montado sobre un muro de retencidn para
evitar niveles, el cual remata en una balaustrada de cemento y
gradas laterales de piedra que dan acceso directo al edificiow
Esta ubicacidn preeminente unida a gue al frente hay un parque,
hace que la fachada principal sobresalga visualmente en su entovno
inmediato.

El estado de conservacidn del inmueble desde el punto de
vista fisico estd bueno; desde el punto de vista de su estado
ariginal estd muy alterado en los lados y principalmente en su
interior. En este se encuentra una sobreposicidn devpisas, agrega-
dos y divisiones de madera, cemento y otros materiales gque ocultan
o han transformads las caracteristicas originales del inmueble.

FPor el intenso uso que ‘tiene el hospital actualmente resulta
irreal el plantear que se recuperen estas caracteristicas a costa
de sacrificar espacio que se utiliza . para la atencidn médica de la
poblacidn alajuelense. Ademas, la necesidad constante de transfor-
mar el interior del inmueble adecudndolo a reguerimientos técnico
sanitarios cambiantes, se podria ver entorpecida por una disposi-
cidn restrictiva sobre todo el inmueble.

Es por ella que, buscands una armonia entre el interés socio—
sanitario v el socio-cultural, se propone proteger y conservar
anicamente la fachada sur del inmueble por medio de una declarato-
ria de interés patvimonial.

El conjunto urbano que conforman la fachada sur y el parqgue
Falmares es un elemento con gran arraigo 2n el paisaje de la
ciudad desde principios del siglo XX y gque por lo tanto, es
conveniente conservar dentro del patrimonio histérico arguitectd-

nico de Alajuela.

Este documento es propiedad de la .\, .e J B
Unidad de Informacion Documental “Luis Ferrero Acosta” del Centro de InvestlgaC|on y.
Conservacion del Patrimonio del Ministerio de Cultura y Juventud, Costa Rica”
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FUENTES CONSULTADAS:

Caja Costarricense del Seguro Social. 100 afos del Hospital San
Rafael de Alajuela 1883-1983. s.l.e., Departamentco

de Relaciones Pablicas, Unidad de Prensa, s.f.

"Conozca su Hospital San Eafael de la Caja Costarvicense de Seguro
Social”. En: Hospitales de Costa Rica, Namero 20,

enera—-marsa de 1979.

"Mospitales de Alajuela y de Cartago integrados a la C.C.5.5.".
En: Hospitales de Costa Rica, Namero 8, marzo de

137¢€.
Villegas H. Guillermo. "Alajuela: Crédnica de dos siglos”". En:
Alajuela en La Nacidén (suplementod, 14 de abril y

12-19 de mayo de 1982, pag. 3 D.

Villegag H., Guillermz. Album de Alajuela. San José, Asociacidn

~ para 21 Estudio de la Historia Fatria, 1932.
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ElL. PRESIDENTE DE LA REFUBLICA Y LA
MINISTRA DE CULTURA.JUVENTUD Y DEFORTES

CONSIDERANDO:

1- Que la fachada principal del Hospital San Rafael de Alajuela es
un elemento arquitectdnico de gran arraigo en el paisaje urbanis-—
tico de la ciudad desde principios del siglo XX.

2- Que la fachada sur de dicho inmueble conforma junto con el
Fargue Falmares un conjunto histérico- arquitectédnice armdnico de
relevancia patrimonial.

3- Que durante mas de 100 afios este centro bospitalario ha atendi-
do a la poblaciédn alajuelense, siendo una institucion significati-
va dentro del desarrollo histérico de la comunidad.

4- Que la conjuncidn de los anteriores considerandos da razones
suficientes para velar por su conservacidn y otorgarle el rango de
inmueble de valor histédrico arquitecténico patrimonial.

5- Que ez deber del Estado salvaguardar el patrimonio cultural del
pais,

por tanto,

DECRETAN

ARTICULD FRIMERO: Declarar patrimonio histérico arguitecténico del
pais la fachada sur del inmueble conocido como Hospital San Rafael
de Alajuela. inscrito en el Registro de la Propiedad., en el

Fartido de Alajuela, bajo la matricula Z-033071-000.

Este documento es propiedad de la ~ > . R
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« REGISTRONACIONAL. =~ . . .. Lo . T
SANéﬁﬁﬁfoiﬁﬂﬂpA . - REGISTRO NACIOMAL o PARTIDO DE ALAJUEL
' ' : ' INFORME REGISTRAL: MATRICULA 033071 00

Guou01 3 8
‘ = 'S TR I TGO Nekil AuﬁJUCLA o CAaNTOM.
01 AL&JUCL& y - DE Lﬁ P R oY IN C I A DF AlLAJUELA
LINDEmOo :
HNORTE . .RﬁFﬁEL PI/ERES MQCQYA Y OTRO
SUR ‘ JCALLE PUBLICA |
ESTE - tCALLE. . RAaFAEL prEﬂEo Y OTRO
QESTE i “CALLE RIO MQRQVILLQ Y- OTRO

MIDE TRFINT% Y DOS MIL CIENTO QUINCE METROS CON DIECIOCHO DECIMFTROQ CU&DRQ(
as

PLANO:NO SE INDICQ
LOS ANTECEDENTES DE. EQTA FINCﬁ DEBEN CONQULTQRQC EN EL FOLIO MICROF ILMADO DE
L& PROVINCIA DE aLAJUELA NUMEERO 033071 Y ADEMAS PROVIENE. DE  072L1-356-001

PROPIETA. R I 0: L o

CAaJa COSTARRICENSE DE QEGURO QOCIat 'a#

CEDULA JURIDICA - 4-000-042147 - ' - :
CQTIMACION 0 PRECIO:CERGC COM CINCUENTA COLONES
DUEZ0 DEL OOMINIO _ :
PREQENT%CION. 3081203001

FECHA DE IMSCRIPCION:l?mOGm}?SS

ANOTACIONES SOBRE La‘FINca:;mmN'o.,nH A Yrx

G R ANV AM F M E S: *AN Q.. WM ﬁ YKok

EL PRESENTE INFORME SE EXPIDE COMO COPIA AUTENTICA CONFORME al. ARTICU
L.O 12 DEL REGLAMENTO DEL . REGISTRO PUBLICO EN LA CIUDAD DE CURRIDABAT
A LAS 11:04 HORAS DEL 20 DE NOVIEMBRE DE 17%8

dciotekciorRAGIokotor orRKskokstckIcksk -y O YV E R T E N C 1 & sekerskekordorsor K ok KR KK KKK KK
*x ESTE INFORME MO SURTE LOS EFECTOS DE UNA CERTIFICACION ¥ ES MNULQ¥MKX S
¥k GI NO CONSTAN LOS DERECHOS CANCELADOS EN SOLICITUD ADJUNTA Xiokiockk
HCICIICKACKORIOIKACICRICK KKK U L T I M A L I N E A kiR Iok ookl kR ok

g e T TN

i
N~ (A ri0H
;o -‘(v.\‘t' f‘f} i

{THURAL

S —— u.:JI

- Este documento es propledad de la
Unidad de Informamon Documental “Luis Ferrero Acosta” del Centro de Investigacién y
Conservacion del Patrimonio del Ministerio de Cultura y Juventud, Costa Rica




REGISTRO NACIONAL
* 'SAN JOSE, COSTA RICA

Ne 021572

Informe Registral Certificacion

- nernd 330 £Y -000
Copia O Copia Certificada O

Tomo: Asiento:
Copia Sociedades O Copia Sociedades Certificada O

Nombre de la Sociedad:

N° Cédula Juridica: Movimiento:

Este documento es propiedad de la
Unidad de Informacién Documental “Luis Ferrero Acosta” del Centro de Investigacion y
Conservacion del Patrimonio del Ministerio de Cultura y Juventud, Costa Rica




RGANO OFICIAL DE LA ASOCIACION
COSTARRICENSE DE HOSPITALES |

41 A

L

= o 5
o i

e UADROSINEORMA
i i at S el
AELDELAEA. . 4B SOBRELOS PRIN

SS0BA!
o L Sra B R e s
SEED%%?E}%‘?%B INCO

Unidad de Infofmacién Documental “Luis Ferrero Acosta” del Centro de Investigacion y
Conservacion del Patrimonio del Ministerio de Cultura Y Juventud, Costa Rica




QoD - //4/3%’\ e 4‘3 %%

CONOZCA SU HOSPITAL SAN RAFAEL DE

tdad

s 01 O

LA

CAJA COSTARRICENSE DE SEGURO SOCIAL

El domingo 14 de enero de 1883 a las 12 del dia
‘ue solemnemente inaugurado el Hospital San Rafael
de Alajucla, cuya creacion se habfa aprobado el 6 de
o tubre de 1882.

Desde esa fecha ha servido ininterrumpidamente
4 1a comunidad alajuelense.

) Se inici6 en un pequeio local cerca del
Patronato de la Infancia actual, y al principio contaba
s0lo con un médico, una enfermera y un portero.

En 1905 se inauguré el local que ocupa hasta la
fecha (ver portada).

Al presente el hospital cuenta con 224 camas y
Ufﬂ:cc_los servicios basicos de todo hospital general,
¢ decir: Medicina, Cirugfa, Pediatria y Ginecoobste-
tricia, y las siguientes especialidades: Gastroenterolo-
g‘:; Q.R.L., Ncurqlogn’a, Neumol(,)g{a,' Or'topedfz},
mcag'la)eReconstru‘ct|va, O_ftalrr}ologla, Cl’rugla ?ed!a-
m.a.'Adcrm’atologl_af Cardiologia, Urologia y P5|qg[a-

e bk mas Servicio de Consuia Externa y atencién
gencias.

N0 de los mayores logros del hospital es el

3

Por: Yglesias Vieto,
Director del Hospital de
Alajuela

haberse convertido en un verdadero hospital regional,
ya que presta servicios a toda la provincia a través de
sus especialidades.

PERSONAL

En la actualidad el hospital cuenta con un
personal de 462 personas, entre las cuales hay 43
médicos, 4 microbidlogos, 2 farmacéuticos, 35
enfermeras graduadas y 93 auxiliares de enfermeria.

El resto lo forman los empleados administrati-
vos, de servicios generales, técnicos, talleres, cocina,
lavanderia, choferes, etc. Este personal estd distribui-
do en 3 turnos de 8 horas, ya que el hospital trabaja
24 horas al dia los 365 dias del afo.

EQUIPO

Para una mejor atenciéon a los pacientes el
hospital cuenta, entre otras cosas, con el siguiente
equipo: 12 -incubadoras, incluyendo una para
transporte de prematuros en ambulancia, 5 tiendas de
oxigeno, 2 bisturies eléctricos, 4 resucitadores, 2
respiradores automadticos, 2 electrocauterios, 1
desfibrilador, 2 monitores osciloscdpicos para cuida-
dos intensivos, 5 salas de operaciones perfectamente
equipadas, sala de partos, y sala de cirugia menor y
emergencias. Ademds 1 aparato de Rayos X de 500
miliamperios, fijo, y otro portdtil, 1 gastroscopio de
fibra optica y ademads electrocardidgrafo, electroence-
falégrafo, 3 autoclaves modernos, un laboratorio
clinico completamente equipado, y banco de sangre
con una existencia permanente de sangre gracias a las

donaciones voluntarias. En la actualidad también

cuenta con un Banco de Leche Materna.

Asimismo el hospital cuenta con una planta
eléctrica automdtica para cuando falla " }.orriente en
la ciudad, y una lavanderia moderna. :

Todo lo anterior, unido a la mistica de todos los
que trabajamos en él, hace del Hospital de Alajuela un
lugar digno de toda la confianza de la ciudadania

Costarricense de Seguro Social,

alajuelense, y de legitimo orgullo para la Caja

) Este documento es propiedad de la
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HOSPITALES DE ALAJUELA Y DE ,
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CARTAGO INTEGRADOS A LA (CSS.

Tres hospitales se integraron recientemente a la
Caja Costarricense de Seguro Social: el Hospital Dr.
Radl Blanco Cervantes, el San Rafael de Alajuela y
el Max Peralta de Cartago. Del primero ya hicimos
una resefa en la edicion anterior y de los dos
ultimos lo haremos ahora.

HOSPITAL SAN RAFAEL

Este hospital, fundado en 1883, fue adminis-
trado durante casi un siglo por la Junta de Protec-
cion Social de Alajuela. Los primeros funcionarios,
incluyendo la directora, hicieron su trabajo sin
devengar salario, sirviendo con desinterés.

El traspaso, realizado el 15 de enero, se hizo
de acuerdo con el programa de integracion hospita-
laria y unificacion de los servicios asistenciales del
pais que esta efectuando la Caja. Termino para el
Hospital San Rafael, una etapa de 93 afios en que
brindd los servicios de la medicina a todo tipo de
pacientes y, a través de todo ese tiempo, por la
calidad de los servicios prestados se constituyd en

'uno de los mas importantes.

Eh el acto de traspaso del hospital, los directi-
vos de la Caja recordaron que esta institucion es el
producto de la conjuncion de iniciativas y esfuerzos
echados a andar por los patricios de las postrimerias
del siglo XIX. En ese acto se hizo entrega de
medallas de oro y plata y pergaminos a mas de 30
servidores. Entre los que tenian mas de 25 afos de
labores se encontraba el Sr. José Maria Soto Carva-
jal, Alfredo Orozco, su administrador, el Dr. Rafael
Angel Cortés, la Sra. Dinorah Ortiz,
Teresa Pool Vargas y el Dr. Noé Conejo Solis.

La Caja Costarricense de Seguro Social, al
recibir ese hospital, suministrara servicios médicos
integrales a una poblacion de casi 150.000 habitan-
tes.

HOSPITAL MAX PERALTA

El Hospital Max Peralta es una institucion llena
de historia, la idea de su fundacion fue concebida
en 1778, hace aproximadamente 200 afos, por el
gobernador de la colonia Juan Flores y, cuatro anos
después, se echaban los cimientos de la primera

edificacion.
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Hospital San Rafael de Alajuela, fundado en tiempos de don Prospero Fernandez,
que pasé a formar parte de la Caja Costarricense de Seguro Social.
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El Hospital San Rafael al fondo c
Palmares -ya tenia ese nombre- en

da de los treintas.

on vista panordmica del Parque
los afios postreros de la déca-

En lugar de la pileta que se observa en el

centro del parque, se yergue ahora un obelisco en homenaje a la
memoria del Presidente de Ecuador don Eloy Alfaro que viviera

varios aflos exilado en Alajuela.
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~ A lajuela en La Nacién, miércoles 14 de abril de 1982 3D

>,
3 3 B 7. 5

Fachada Ohgmatdel hospital San Rafael de Alajuela. Al frente se observan ciudadanos de pie en lo
que hoy e el parque Palmares.
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~ Alajuela en La Nacién, del 12 al 19 de ;noyo de 1-982' 3D

A

Ast ct'a hac de medio siglo el Hospital San Rafael de AeIa. Se absa ademds la fuente
en el centro del parque Palmares y algunos drboles y palmeras que adornaban el sitio.
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Fachada del Hospital San Rafael -como hoy apurece- que
le fue traspasado ) Sceouro Social ol 9 de setiembre  de

1075,
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del Hospital San Rafael
lajuela 1883 1’983
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